
اجتماعی14
یکشنبه  23  دی 1403  شماره 8652

 بیش از 
‌30هزار 
پزشک 

عمومی 
در کشور 

داریم که در 
امر طبابت 

خدمت 
نمی‌کنند. از 

زمان روی کار 
آمدن دولت 

چهاردهم 
توجه ویژه‌ای 

به نظام 
سلامت و 

چالش‌های 
پیش روی آن 
صورت گرفته 

به طوری 
که در این 

مدت کوتاه 
برای ایجاد 

جذابیت در 
پزشکان و 

تشویق آنها 
به شرکت 

در دوره 
تخصص، 
دستیاری 

پزشکی 
را شغل 

محسوب 
کرده و 

افزایش 
خوبی را در 

بحث حقوق 
و دستمزد 

این افراد 
اعمال کردند

 وزیر بهداشت خبر داد

اصلاح قیمت ۱۰ درصد داروها
ایرنـــا- محمدرضا ظفرقنـــدی، وزیر بهداشـــت، درمان 
و آمـــوزش پزشـــکی تأکید کـــرد: آمارها دربـــاره افزایش 
قیمت داروها به هیچ وجه درســـت نیســـت. حدود ۱۰ 
درصد اقلام دارویی اصلاح قیمت شـــدند چرا که برای 
تولیدکننـــده زیان‌ده بودند. ایـــن داروها اغلب تزریقی 
و پمادهای اســـتریل هســـتند که جنبه مصرف دائمی 
و عمومی ندارند. وی با بیان اینکـــه ۸۰درصد داروهای 
تزریقی، بیمارســـتانی هســـتند، گفت: ایـــن داروها به 
محض تجویز و مصرف در صورت حســـاب بیمارستان 
توســـط بیمه پرداخـــت می‌شـــوند و اکنـــون مکاتبات 
لازم بـــا بیمه‌هـــا صـــورت گرفته کـــه ایـــن ما‌به‌التفاوت 
قیمت بـــزودی پرداخت می‌شـــود. ظفرقنـــدی درباره 
ارز ۴۲۰۰ تومانی تعیین شـــده بـــرای تجهیزات مصرفی 
در ۶ ماه اول امســـال افزود: توانستیم ارز ۴۲۰۰ تومانی 
را برای تجهیـــزات مصرفی و قطعات یدکـــی در ۶ ماهه 
دوم سال داشته باشـــیم. برای مثال آمپول دگزا حدود 
۴۵۰۰ تومان قیمت داشـــت که ایـــن رقم، قیمت پوکه و 
بســـته‌بندی آن هم نمی‌شـــود، قیمت‌گذاری دستوری 
برای تولید کننده قابل دوام نیســـت، کارخانه خوابیده 
و نمی‌تواند تولید داشـــته باشـــد. ادامه این روند منجر 
به کمبودهای دارویی می‌شـــد و باید همین آمپول را با 
قیمت ۱۵۰ هـــزار تومان و بالاتر از هنـــد وارد می‌کردیم.

 جوایز جشنواره فیلم شهر
برای آثار حوزه حمل و نقل  

ایران- پوریا علیمردانی، مدیرعامل ســـازمان حمل‌و‌نقل 
و ترافیـــک شـــهر تهـــران از اهـــدای جوایـــز ویژه بـــه آثار 
برگزیـــده بـــا موضوعات ترافیکـــی در نهمین جشـــنواره 
فیلم شـــهر و محلـــه خبر داد. وی با اشـــاره بـــه همکاری 
ســـازمان حمل‌و‌نقل و ترافیک با مؤسســـه تصویرشـــهر 
بویـــژه در برگزاری نهمین جشـــنواره فیلم شـــهر و محله 
گفت:»بـــا توجه بـــه توافقـــات صورت‌گرفته با مؤسســـه 
یادشـــده و در راســـتای جلـــب همراهـــی هنرمنـــدان 
سینمایی، استعدادهای جوان و شهروندان خوش‌ذوق 
برای اســـتفاده از زبـــان هنر در حل مســـائل و معضلات 
ترافیکـــی، نهمین جشـــنواره بین‌المللی شـــهر و محله، 
به آثـــار برگزیده با موضوعات »حمـــل و نقل و ترافیک«، 
در بخش‌هـــای محله و ســـینمای ایران، جوایـــز ویژه‌ای 
اهـــدا می‌کند.« وی بـــا بیان اینکه جشـــنواره بین‌المللی 
فیلم شـــهر و محلـــه در حال حاضـــر مهم‌تریـــن رویداد 
ســـینمایی بـــا موضوعات شـــهری محســـوب می‌شـــود، 
افـــزود: »بـــا هماهنگـــی انجام شـــده از ســـوی معاونت 
آمـــوزش و توســـعه حمـــل ونقـــل پـــاک، موضوعـــات و 
معضـــات مربـــوط بـــه حمل‌و‌نقـــل و ترافیـــک در ایـــن 
رویداد ســـینمایی نقش پررنگی خواهند داشـــت.« بنابر 
این گزارش، نهمین جشـــنواره بین‌المللی فیلم شـــهر و 
محله، با شـــعار »شـــهر دوست‌داشـــتنی« در سه بخش 
»محلـــه«، »ســـینمای ایـــران« و »ســـینمای بین‌الملل«، 
بهـــار 1404 برگزار می‌شـــود کـــه متقاضیـــان می‌توانند با 
مراجعه به سوپراپلیکیشـــن شـــهرزاد نســـبت به شرکت 

و ثبت آثـــار خود اقـــدام کنند.

تهرانی‌ها، خون اهدا کنند
ایسنا- سیدمنتظر شـــبر، مدیرکل انتقال خون استان 
تهـــران با ابراز نگرانی از کاهـــش مراجعات برای اهدای 
خون تحت تأثیر ســـرما، افزایش بیماری‌های تنفســـی 
و آلودگی هوا از شـــهروندان خواســـت جهـــت رفع نیاز 
بیماران نیازمنـــد خون به مراکز انتقـــال خون مراجعه 
کننـــد. وی افـــزود: میـــزان مراجعـــه کم بـــرای اهدای 
خـــون از هفته‌های گذشـــته آغاز شـــده و ادامـــه دارد. 
ســـازمان انتقال خون بـــر مبنای پروتکل‌هـــا و ضوابط 
خود از خون‌گیـــری از افراد دارای علائـــم بیماری‌های 
تنفســـی خودداری می‌کند. شـــبر با بیان اینکه اهدای 
خـــون کاری فوق‌برنامـــه نیســـت، افـــزود: اگرچه علم 
پزشکی در گذر زمان بســـیار پیشرفت کرده و انسان‌ها 
دســـتاوردهای فراوانـــی دارنـــد امـــا خـــون همچنـــان 
جایگزینـــی ندارد. وی بـــا بیان اینکـــه همچنان میزان 
توزیع خون از اهدای آن بیشـــتر است، گفت: در حال 
حاضر، روزانـــه حـــدود ۱۱۰۰ واحد خـــون در پایگاه‌های 
انتقال خون اســـتان اهدا می‌شـــود؛ درحالـــی که ۱۶۰۰ 

واحـــد خونی در مراکـــز درمانی توزیع می‌شـــود.

اخبار

گزارش خبری

محدثه‌ جعفری

خبرنگار

ز  ا نقـــل  بـــه  نظـــری  اظهـــار  اخیـــرا 
محمدرئیس‌زاده، رئیس ســـازمان نظام 
پزشـــکی در خصوص عـــدم فعالیت 30 
هـــزار پزشـــک عمومـــی بـــه کار طبابت 
ســـروصدای بســـیاری ایجاد کرده است. 
او گفته است: »پزشکان عمومی تمایلی 
برای ورود بـــه پذیرش‌های تخصص و کار 
در حوزه پزشـــکی ندارند. بـــا تعرفه‌های 
بســـیار پایین این مســـأله واقع شـــدنی 
نیســـت. به عنوان مثال در شـــهر تهران 
یک پزشـــک بـــا ویزیت120هـــزار تومان 
اصـــاً نمی‌توانـــد مطـــب دایر کنـــد.« از 
صدهزار پزشک عمومی در کشور حدود 
50 هزار نفر در گردونه طبابت هســـتند و 
حدود 12 هزار نفر هـــم در دوره رزیدنتی 
و دســـتیاری تخصصی پزشکی مشغولند 
و به گفتـــه دکتر رضـــا لاری‌پـــور، معاون 
فنی و نظـــارت ســـازمان نظام پزشـــکی 
اگـــر فـــرض بگیریم 4 تـــا 5 هـــزار نفر در 
میـــان ایـــن پزشـــکان باشـــند کـــه فوت 
کرده‌اند، عملاً بیش از 30 هزار پزشـــک 
عمومی در کشور وجود دارد که در حرفه 
پزشـــکی فعال نیســـتند. او بـــه »ایران« 
گفتـــه بـــود: »در پنـــج ســـال گذشـــته 
تعداد گواهی‌های حســـن ســـابقه‌ای که 
سازمان نظام پزشکی برای فعالان نظام 
ســـامت صـــادر کـــرده اســـت، در حوزه 
تخصـــص، فوق‌تخصـــص و فلوشـــیپ، 
بیـــش از 8 برابـــر و تعداد گواهـــی صادر 
شـــده در حـــوزه داروســـازی بیـــش از 3 
برابـــر افزایـــش پیدا کـــرده اســـت. این 
آمـــار در حـــوزه دندانپزشـــکی بیش از 5 
برابـــر و در حـــوزه مامایی و پیراپزشـــکی 
10 برابـــر افزایـــش یافتـــه اســـت.« یعنی 
جدای از عـــدم فعالیت تعداد بســـیاری 
از پزشـــکان به شـــغل طبابت در کشور، 
چالـــش مهاجـــرت جغرافیایـــی را هـــم 
شاهد هســـتیم ؛موضوعی که همواره از 
ســـوی متخصصان با هشـــدار برای نظام 

ســـامت کشـــور همراه بوده اســـت.

ج برای درمان   اعزام به خار
دور از ذهن نیست

در حـــوزه ســـامت اکنون بـــا دو معضل 
مهاجـــرت شـــغلی و جغرافیایـــی روبه‌رو 
هســـتیم؛ موضوعـــی کـــه دکتـــر بابـــک 
شـــکارچی، اســـتاد رادیولـــوژی و معاون 
آموزشـــی و پژوهشـــی ســـازمان نظـــام 
پزشـــکی در خصـــوص آن بـــه »ایـــران« 
می‌گوید: »مهاجرت شغلی و جغرافیایی 
پزشـــکان، عدم اقبال به دوره دســـتیاری 
و خالـــی مانـــدن صندلی‌هـــای برخـــی 
همچـــون  پزشـــکی  مهـــم  رشـــته‌های 
بیهوشـــی، اطفـــال، طـــب اورژانـــس، 
داخلی، جراحـــی قلب و... نگران کننده 
اســـت. اگـــر همین رونـــد ادامه داشـــته 
باشـــد، دور از ذهن نیســـت که در آینده 
مجبور شـــویم در برخی از رشـــته‌ها مثل 
جراحی قلب کـــودکان، آنها را به خارج از 
کشـــور اعزام کنیم و هزینه‌های چندین 

برابـــری بـــرای آن بپردازیم.«

اقدامات مثبت دولت چهاردهم 
در حوزه دستیاری

مهاجـــرت جغرافیایـــی طـــی چندســـال 
گذشـــته روند صعودی داشـــته و فقط هم 

 واقعی شدن تعرفه‌ها 
و پوشش کامل بیمه

دکترشـــکارچی ادامه می‌دهـــد: »چرا باید 
تعرفـــه ویزیـــت یـــک متخصـــص از هزینه 
تاکســـی آنلایـــن برای رســـیدن بـــه مطب 
کمتر باشـــد؟! تمام اینها دســـت به دست 
هم داده اســـت به طوری کـــه اکنون بیش 
از 30 هـــزار پزشـــک عمومـــی نـــه در حوزه 
ســـامت خدمـــات می‌دهند و نـــه اقبالی 

به شـــرکت در دوره تخصـــص دارند. 
را  روشـــنی  آینـــده  می‌خواهیـــم  اگـــر 
بـــرای کشـــور رقـــم بزنیـــم مهم‌تریـــن 
مؤلفـــه تأمین ســـامت مردم اســـت. 
برای جامعـــه ســـالم باید هزینه شـــود 
تـــا چـــرخ کارخانه‌هـــا بچرخـــد و مردم 
بـــه فکـــر کار و تولید باشـــند. هـــر طور 

هزینه تـــردد هم نیســـت ایـــن درحالی 
رقـــم می‌خورد کـــه پزشـــکان طرحی در 
هر رشـــته‌ای که باشـــند، اجـــازه مطب 
زدن تـــا پایـــان دوران طـــرح را ندارنـــد. 
حال متخصصـــان بیهوشـــی حتی بعد 
از طرح هم تمام فعالیتشـــان معطوف 
به بیمارستان‌هاســـت. با ایـــن اوصاف 
آیـــا هنوز هم پزشـــکان باید به شـــرکت 
در دوره دستیاری توجه نشان دهند؟!«

 وی با بیـــان اینکـــه هنوز نتوانســـته‌ایم 
از ظرفیت همه پزشـــکان خانـــم هم به 
خوبـــی اســـتفاده کنیـــم، می‌گویـــد: »با 
توجه به شـــرایط اجتماعـــی نمی‌توانیم 
به صورت تمام وقت از پزشـــکان خانمی 
که تربیـــت کرده‌ایـــم بهره‌مند شـــویم. 
بســـیاری از صندلی‌هـــای پزشـــکی بـــه 

درآمد ماهیانه یک پزشک عمومی؛ فقط 15 میلیون تومان
چرا 30 هزار پزشک طبابت نمی‌کنند؟

مختـــص پزشـــکان نیســـت به طـــوری که 
غ التحصیلان دانشـــگاه شـــریف هم  فـــار
از ایـــن گردونه خارج نبودند و کشـــورهای 
اروپایی و اکنون کشورهای حاشیه خلیج 
فارس با شـــرایط عالی بـــه جذب نخبگان 
ایرانی پرداخته‌اند. بعـــد از اپیدمی کووید 
19 نیـــازی در همه کشـــورها شـــکل گرفت 
کـــه تعـــداد کادر درمـــان را افزایش دهند 
به همیـــن دلیل مسئولانشـــان زمینه‌های 
را  افـــرادی در حـــوزه ســـامت  جـــذب 
ایجـــاد کردنـــد و اکنـــون آمـــار مهاجـــرت 
تکنیســـین‌ها،  بهیـــاران،  پرســـتاران، 
پزشـــکان و متخصصان و به طور کلی کادر 
سلامت طی ســـال‌های گذشـــته افزایش 
چشـــم‌گیری داشـــته اســـت و متأســـفانه 

بهترین‌هـــا را هـــم جـــذب می‌کنند. 
در همین رابطه دکتر شـــکارچی می‌گوید: 
»نمـــی تـــوان علـــت مهاجـــرت نیروهای 
متخصـــص را فقـــط اوضـــاع اقتصـــادی 
دانســـت چرا که برخی شـــرایط اجتماعی 
هـــم در ایـــن امر دخیـــل اســـت. چندی 
اســـت بـــه غیـــر از کشـــورهای اروپایـــی، 
مهاجرت به کشـــورهای عمـــان و امارات 
هم زیاد شـــده اســـت اما مقوله مهاجرت 
فقط به خروج از کشـــور خلاصه نمی‌شود 
و مـــا با بعُد مهاجرت شـــغلی هـــم در این 
حوزه روبه‌رو هســـتیم یعنی پزشـــکانی که 
طبابـــت نمی‌کننـــد و بـــه کارهـــای دیگر 
مشغول شـــدند. به طوری که بیش از 30 
هزار پزشـــک عمومی در کشـــور داریم که 
در امر طبابت خدمـــت نمی‌کنند و هیچ 
تمایلـــی هـــم بـــه ورود به دوره دســـتیاری 
ندارند اما خوشـــبختانه از زمـــان روی کار 
آمدن دولـــت چهاردهـــم توجـــه ویژه‌ای 
به نظـــام ســـامت و چالش‌هـــای پیش 
روی آن صـــورت گرفتـــه بـــه طـــوری که در 
ایـــن مـــدت کوتاه بـــرای ایجـــاد جذابیت 
در پزشـــکان و تشـــویق آنهـــا به شـــرکت 
در دوره تخصـــص، دســـتیاری پزشـــکی را 
شـــغل محســـوب کرده و افزایـــش خوبی 
را در بحـــث حقوق و دســـتمزد ایـــن افراد 

اعمـــال کردند.«

 پزشکان طرحی فقط 
15 میلیون دریافتی دارند

عـــدم اقبال بـــه دوره تخصص از ســـوی 
پزشـــکان عمومـــی موضوعی اســـت که 
بارهـــا انجمن‌هـــای پزشـــکی مختلـــف 
بـــه آن اشـــاره کردنـــد بـــه طـــوری کـــه 
انجمـــن  رئیـــس  ســـلیمی،  علیرضـــا 
بیهوشـــی پیشـــتر به »ایران« گفته بود: 
»وضعیـــت رشـــته بیهوشـــی در کشـــور 
مســـاعد نیســـت، به نحوی کـــه اکنون 
50درصد و دربرخی دانشگاه‌ها 100درصد 
ظرفیـــت پذیرش دســـتیاری بیهوشـــی 
خالـــی می‌مانـــد.« ایـــن کـــم توجهی به 
رشـــته بیهوشـــی از دریافتـــی ناعادلانـــه 
نشـــأت می‌گیـــرد به طـــوری کـــه معاون 
آموزشـــی و پژوهشـــی ســـازمان نظـــام 
پزشـــکی با اشـــاره به اینکه پزشـــکان در 
دوره دســـتیاری حدود 20 تا 23 میلیون 
تومـــان دریافتـــی دارنـــد، می‌گویـــد: »با 
توجه بـــه اتفاقـــات خوبی کـــه در حوزه 
دســـتیاری تخصصی روی داده است اما 
هنوز هم در بســـیاری از رشـــته‌های پایه 
مثل بیهوشـــی کمبـــود بیـــداد می‌کند. 
به‌جـــز دو الـــی ســـه دانشـــگاه مطـــرح 
مابقـــی صندلی‌های دوره دســـتیاری در 
این رشـــته خالی مانده اســـت. دریافتی 
در زمـــان رزیدنتی را افزایـــش دادند اما 
به محـــض اینکه فرد به دوران دو ســـال 
طـــرح می‌رســـد دریافتـــی‌اش ماهانـــه 
15 میلیـــون تومـــان می‌شـــود کـــه حتی 

کـــه ازظرفیت این پزشـــکان اســـتفاده 
شـــود بـــه نفـــع جامعـــه و مردم اســـت 
حـــال می‌خواهـــد جذبشـــان در طرح 
پزشـــک خانواده و نظام ارجاع باشـــد یا 
پزشک طب کار؛ در مجموع یک جواب 
دریافـــت می‌شـــود آن هـــم افزایـــش و 
بهبـــود ســـامت جامعـــه اســـت. اگـــر 
بیمه‌هـــا  و  شـــوند  واقعـــی  تعرفه‌هـــا 
پوشـــش کافی داشـــته باشـــند بسیاری 
از این مشـــکلات حل خواهد شـــد. در 
حال حاضـــر افراد توانمنـــدی مدیریت 
اجرایی کشـــور و وزارت بهداشـــت را بر 
عهـــده دارنـــد و اگـــر مردم و مســـئولان 
بـــه آنهـــا اعتماد کننـــد قطعـــاً در آینده 
 شـــاهد تغییـــرات در وضـــع ســـامت 

خواهیم بود.«

بانـــوان اختصـــاص دارد و آنها بـــه دلایل 
مختلفـــی همچـــون ازدواج، مشـــکلات 
خانوادگـــی، بچـــه‌داری و... وارد بازار کار 
نمی‌شوند و تعداد بســـیاری را هم به این 
صورت از دســـت می‌دهیم حال این آمار 
را با  30 هزار پزشـــک عمومی جمع کنید 
کـــه طبابت نمی‌کننـــد. با کنـــار هم قرار 
دادن ایـــن تکه‌هـــای پـــازل در می‌یابیم 
طی این ســـال‌ها مدیریت خوبی در این 
حوزه نداشـــته‌ایم تا از تمام ظرفیت‌های 
ســـامت در جـــای خـــودش اســـتفاده 
شـــود. بـــد نیســـت بدانیـــد در برخی از 
دانشـــگاه‌های پزشـــکی بـــالای 80 درصد 
را بانوان تشـــکیل می‌دهنـــد اما به دلایل 
اجتماعـــی مختلـــف نمی‌توانیـــم از 100 
درصـــد ظرفیـــت آنها بهره‌مند شـــویم.«


